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肥胖 与 偏 头痛 发 病 相关 性 的 meta 分 析 
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摘要 :目的 探究 肥胖 是 否 与 偏 头 痛 发 病 存 在 相关 性 。 方 法 按照 Cochrane 系 统 评价 的 方法 ,通过 计算 机 检索 PubMed, 
EMBASE 英 文 数据 库 以 及 万 方 .中国 期 刊 全 文 数据 库 (CNKD) 中国 生物 医学 数据 库 , 收 集 所 有 研究 肥胖 与 偏 头痛 发 病 相关 性 的 
文献 。 使 用 Statal2.0 软 件 进行 Meta 分 析 , 采 用 比值 比 (OR) 和 95 允 可 信 限 (CD 评估 肥胖 和 偏 头 痛 发 病 的 相关 性 。 结 果 共 纳 入 


ps: 


14 个 研究 ,包含 193274 个 研究 对 象 。Meta 分 析 结 果 显 示 , HEJH 


人 和 群 对 比 体质 量 正常 人 群 , 偏 头痛 发 生 风 险 增加 19%(OR , 1.19; 


95% CI, 1.02~1.38;P=0.029) ,肥胖 人 和 群 对 比 非 肥胖 人 和 群 , 偏 头 痛 发 生 风 险 增加 19%(OR, 1.19;95% CI,1.02~1.38;P=0.024)。 结 


iE 肥胖 与 偏 头 痛 发 病 存在 相关 性 ,肥胖 人 和 群 偏 头 痛 发 病 风险 升 高 
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A meta-analysis of the correlation between obesity and migraine 


WANG Jing, LIU Ruozhuo, DONG Zhao, YU Shengyuan 


Department of Neurology, General Hospital of PLA, Beijing100853, China 


Abstract: Objective To explore the relationship between obesity and migraine. Methods The online databases inlcuding 
PubMed, EMBASE, Wanfang, CNKI and Chinese Biological Medicine Database were searched for studies assessing the 
relationship between obesity and migraine according to the Cochrane Collaboration guidelines. Stata12.0 software was used 
for meta- analysis. Odds ratios (ORs) with 95% confidence intervals (CIs) were used to assess the relationship between obesity 
and the risk of migraine. Result A total of 14 studies involving 193 274 individuals were included in the analysis. The results of 


meta-analysis showed that obese individuals had an increased risk of migraine by 19% as compared with normal weight 
individuals [OR, 1.19; 95% CI, 1.02-1.38; P=0.029) and by 19% as compared with non-obese individuals (OR, 1.19; 95% CI, 
1.02-1.38; P=0.024). Conclusion Obesity is associated with an increased risk of migraine. 


Key words: obesity; migraine; meta-analysis 


偏 头 痛 和 肥胖 都 是 人 群 的 多 发 病 , 严 重 影响 人 们 的 
生活 质量 和 身体 健康 。 尤 其 是 偏 头痛 ,人 群 中 约 有 10% 


不 断 发 展 , 越 来 越 多 的 人 成 为 肥胖 症 患 者 ,众所周知 , 肥 
胖 是 许多 疾病 的 危险 因素 ,肥胖 患者 更 容易 夫 患 糖尿 
病 、 心 血管 疾病 等 。 最 近 有 人 研究 发 现 , 偏 头痛 的 发 生 和 
肥胖 症 有 复杂 的 联系 ,但 具体 发 病 机 制 尚 不 十 分 清楚 。 
既往 许多 横断 面 研究 探究 了 肥胖 和 偏 头 痛 发 病 的 
关系 ,但 结论 并 不 一 致 。 结 论 不 一 的 原因 可 能 为 单一 研 
究 样 本 量 相对 较 少 ,并 不 能 提供 强 有 力 的 证 据 证 明 二 者 
的 联系 。Ormello 等 ?5 行 Meta 分 析 , 以 体质 量 正 常人 群 
作为 对 照 ,结果 提示 肥胖 人 群 偏 头痛 发 病 风 险 没 有 明显 
提高 ,P 值 在 统计 学 边界 范围 (P=0.066)。 我 们 进行 了 一 
次 新 的 Meta 分 析 , 纳 入 了 最 近 新 发 表 的 探究 肥胖 与 偏 头 
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痛 发 病 相关 性 的 文献 ,并 分 别 以 体质 量 正常 人 群 和 非 肥 
胖 人 和 群 作为 对 照 ,重新 评 佑 肥胖 与 侦 头 痛 发 病 的 关系 。 


1 资料 与 方法 
1.1 文献 纳入 与 排除 标准 

纳入 标准 :(1) 公开 发 表 的 研究 论文 ;(2) 研 究 设计 
为 横断 面 研究 ;(3) 研 究 报告 比 值 比 (Odds Ratio, OR) LA 
及 95% 可 信 限 (Confidence Intervals, CT) 以 评估 肥胖 和 
偏 头 痛 发 病 相 关 性 ;(4)OR 值 可 为 校正 后 的 或 未 经 过 校 
正 的 ;(5) 肥 胖 的 定义 应 根据 世界 卫生 组 织 (WHO) 的 统 
一 标准 , 即 体 质量 指数 (BMI) 大 于 30;(6) 任 何 类 型 的 成 
人 偏 头痛 作为 研究 结果 变量 。 

排除 标准 :(1) 针 对 儿童 和 /或 青少年 的 研究 ; (2) 探 
究 肥胖 与 非 偏 头痛 型 头痛 关系 的 研究 。 

如 存在 不 止 一 篇 文献 报告 同一 研究 的 研究 结果 , 则 
纳入 资料 最 完全 或 者 最 近 发 表 的 文献 。 
1.2 检索 策略 


VÀ "obese" , "obesity" , "overweight" , "body mass 


index" , “BMI” , "lifestyle" , "body fat" , “waist circu- 
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mference”,“migraine” 和 “headache” 为 关键 词 ,检索 
PubMed 和 EMBASE 数 据 库 , 以 “肥胖 ”"“ 肥 胖 症 ”,“ 超 
重 ”“ 体 质量 指数 ”,“BMI”, “生活 方式 ”,“ 体 脂 ”, “EFA”, 
“ 偏 头痛 ”和 “头痛 "为 关键 词 检 索 万 方 、 中 国 期 刊 全 文 数 
据 库 (CNKD) 中国 生物 医 学 数据 库 。 

英文 数据 库 检 索 式 : 


#1 "obese" or"obesity or overweight" or “body fat" 


or“waist circumference" or^body mass index "or BMI or 
"lifestyle" 

#2 "migraine "or headache" 

#3 #1 and #2 

中 文 数据 库 检 索 式 : 

#1 肥胖 or 肥胖 症 or 超重 or 体 脂 or 腰围 or 体质 量 


采用 敏感 性 分 析 的 方法 判断 纳入 单个 研究 结果 的 
敏感 性 和 它 对 合并 结果 的 影响 程度 ,以 判断 合并 结果 的 
所 有 分 析 均 采用 Stata12.0 软 件 进行 统计 分 析 。 


2 结果 
2.1 检索 结果 和 纳入 文献 质量 评价 

本 研究 最 后 共 纳 入 14 篇 相关 文献 [9-22] , 共 包 含 
193274 个 研究 对 象 (图 1)。 其 中 1 篇 为 高 质量 研究 (8 
分 ),13 篇 为 中 等 质量 研究 (5~7 分 )。 具 体 信息 见 表 1。 
2.2 纳入 文献 基本 信息 

纳入 分 析 的 14 篇 文献 中 ,9 篇 以 体质 量 正常 人 群 作 
为 对 照 >" ,5 篇 以 非 肥 胖 人 群 作为 对 照 "2” ,9 篇 文献 报 
告 了 校正 后 的 OR 值 ”“* ”3,5 篇 文献 报告 了 未 校正 的 


指数 or BMI or 生活 方式 

#2 (nS or 3E Jj 

#3 #land#2 
1.3 数据 提取 

由 2 名 评价 员 独 立 阅 读 并 科 查 文献 ,之 后 进行 交叉 
核对 ,确保 所 提取 文献 信息 的 一 致 性 。 首 先 阅读 文献 标 
题 和 摘要 ,难以 判断 的 再 通过 下 载 并 阅读 全 文 来 般 查 。 
科 查 过 程 中 严格 按照 纳入 、 排 除 标准 镁 选 文献 ,2 名 评价 
员 意 见 不 同 时 通过 讨论 或 咨询 专家 解决 。 

从 纳入 文献 中 提取 的 信息 包括 研究 的 第 一 作者 , 文 
献 发 表 时 间 ,研究 开展 的 国家 ,研究 类 型 ,纳入 单个 研究 
的 样本 量 , 研 究 人 群 的 性 别 组 成 ,年 龄 范围 ,研究 中 的 对 
照 人 群 ,研究 的 效应 指标 和 研究 中 所 校正 的 因素 。 

1.4 文献 质量 评价 

采用 由 NOS 量 表 (Newcastle-Ottawa Scale) 演 化 
而 来 的 专用 于 评价 槛 断面 研究 质量 的 量 表 来 评价 纳入 
人 研究 的 质量 ”"。 该 量 表 主要 包括 3 个 部 分 :人 研究 人 群 的 
选择 (4 个 条 目 ), 人 研究 人 群 的 比较 (1 个 条 目 ) ,研究 结果 
的 评价 (2 个 条 目 )。 以 评分 系统 评价 单个 研究 的 质量 ， 
最 高 分 为 10 分 。 本 研究 中 , 设 定 =>8 分 为 高 质量 研究 ， 
5~7 分 为 中 等 质量 研究 ,<4 分 为 低 质量 研究 。 

1.5 统计 学 处 理 

采用 OR 值 和 95%CI 评 佑 肥胖 与 偏 头痛 发 病 的 相 
关 性 。 纳 入 文献 无 异 质 性 或 不 存在 明显 异 质 性 时 ,采用 
国定 效应 模型 合并 各 研究 结果 ;纳入 文献 存在 显著 异 质 
性 时 ,采用 随机 效应 模型 合并 各 人 研究 结果 。 使 用 x 检验 
和 了 检验 进行 异 质 性 识别 5, 当 x 检 验 中 P<0.1 或 P>50% 
时 认为 纳入 文献 存在 明显 异 质 性 。 

采用 漏斗 图 法 ,Egger 线 性 回归 法 和 Begg 秩 相关 
法 "进行 文献 发 表 偏 倚 检 测 。 当 漏斗 图 明显 不 对 称 或 
Esgser 法 和 Begg 法 中 P<0.05 时 认为 存在 发 表 偏 倚 。 若 
检测 到 发 表 偏 傈 , 则 采用 剪 补 法 校正 和 识别 发 表 偏 倚 
引起 的 漏斗 图 不 对 称 。 


OR 值 * 了 “229。2 篇 文献 单独 研究 了 男性 和 女性 人 和 群 
中 肥胖 和 偏 头痛 发 病 的 关系 ,未 对 总 体 人 群 进行 研 
究 。 其 中 一 篇 文献 仅 对 男性 和 女性 人 群 中 ,年 龄 大 于 55 
岁 和 小 于 55 岁 人 群 进行 了 单独 的 研究 “。 具 体 信息 见 
表 1。 

2.3 Meta 分 析 结 

2.3.1 肥胖 人 群 对 比 体质 量 正常 人 群 9 篇 研究 以 体质 
量 正常 人 群 作为 对 照 ,x 检验 和 了 检验 提示 各 研究 间 存 
在 较为 显著 的 异 质 性 (P=0.000, 了 =72.5%)。 因 此 采用 
随机 效应 模型 进行 结果 合并 ,合并 结果 提示 肥胖 人 群 对 
比 体质 量 正 常人 群 , 有 更 高 的 偏 头 痛 发 病 风 险 (OR， 
1.19;95%CTI, 1.02~1.38,P=0.029; 12). 

采用 Stata12.0 软件 绘制 漏斗 图 ,漏斗 图 基本 对 
称 。Egger 线 性 回归 法 (P=0.058) 和 Begg 秩 相关 法 (P= 
0.107) 提 示 不 存在 明显 发 表 偏 倚 。 

敏感 性 分 析 结 果 提 示 ,依次 移 除 纳入 的 单个 研究 

后 ,研究 结果 与 原 合并 结果 没有 冲突 ,提示 原 合并 结 
基本 可 靠 ( 图 3)。 
2.3.2 肥胖 人 群 对 比 非 肥胖 人 群 5 篇 研究 以 体质 量 正 
常人 群 作为 对 照 ,x? 检 验 和 了 检验 提示 各 研究 间 存 在 较 
为 显著 的 异 质 性 (P=0.000, 了 =78.3% )。 因 此 采用 随机 
效应 模型 进行 结果 合并 ,合并 结果 提示 肥胖 人 群 对 比 体 
质量 正常 人 群 , 有 更 高 的 偏 头 痛 发 病 风险 (OR ,1.19; 
95%CI, 1.02-1.38 ,P=0.024; 14). 

Egger 线 性 回归 法 (P=0.393) 和 Begg 秩 相关 法 (P= 
0.536) 提 示 不 存在 明显 发 表 偏 傈 。 但 绘制 漏斗 网 后 发 
现 ,漏斗 图 并 不 对 称 。 采 用 剪 补 法 以 识别 发 表 偏 傈 引起 
的 漏斗 图 不 对 称 , 剪 补 文献 数 为 零 , 合 并 结果 不 变 , 提 示 
原 结果 是 稳健 的 (图 5)。 

敏感 性 分 析 结 果 提 示 ,依次 移 除 纳入 的 单个 研究 
后 ,研究 结果 与 原 合 并 结果 没有 冲突 ,提示 原 合并 结 
基本 可 靠 (图 6)。 
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表 1 纳入 文献 基本 信息 


Tab.1 Characteristics of included studies 


Study Year Country Study design Sample Gender Agerange Reference group Effect estimate Covariates adjusted 
Bigal*(F) 2006 USA Cross-sectional 19609 Female 三 18 Normal weight OR Age, sex, Income, marital 
status, medical treatment, 
depression 
Bigal*(M) 2006 USA Cross-sectional 10606 Male 三 18 Normal weight OR Age, sex, Income, marital status, 
medical treatment, depression 
Gilmore 1999 Canada Cross-sectional 50347 Both 20-64 Normal weight OR Age, sex 
Le 2011 Denmark Cross-sectional 31865 Both 20-71 Normal weight OR Age, education, employment 
status, physical work load, 
recreational physical activity, 
smoking status, alcohol 
consumption, marital status 
Peterlin 2013 USA Cross-sectional 3862 Both =18 Normal weight OR Age, race, sex, smoking, 
poverty index, 
depression, diabetes 
Santos 2015 Brazil Cross-sectional 14566 Both 35-74 Normal weight OR Age, sex, race, education 
level, monthly income, 
smoking status, diabetes, 
hypertension, medications used 
Vo 2011 USA Cross--sectional 3733 Female 218 Normal weight OR Age, race/ethnicity, 
educational attainment, marital 
status, history of hypertension, 
history of diabetes mellitus, 
smoking, exercise status 
Gelaye 2013 Ethiopia Cross-sectional 2151 Both 18-67 Normal weight OR Age, sex 
Williams 2010 USA Cross-sectional 1334 Female z18 Normal weight OR None 
Qiu 2015 USA Cross-sectional 1324 Female 218 Normal weight OR None 
Peterlin’ 2010 USA Cross-sectional 3169 Female <55 Non-obesity OR Age, sex 
Peterlin* 2010 USA Cross-sectional — 2125 Female >55 Non-obesity OR Age, sex 
Peterlin* 2010 USA Cross-sectional — 3303 Male <55 Non-obesity OR Age, sex 
Peterlin“ 2010 USA Cross-sectional 2140 Male >55 Non-obesity OR Age, sex 
Ayzenberg 2012 Russia Cross-sectional 2025 Both 18-65 Non-obesity OR None 
Silvia 2013 Spain Cross-sectional 993 Both 16-80 Non-obesity OR Age, sex, employment 
status, healthy status, 
sleep habit, depression 
Schramm 2013 Germany Cross-sectional 9944 Both 18-65 Non-obesity OR None 
Cesar 2010 Spain Cross-sectional 29478 Both 16-80 Non-obesity OR None 


*Bigal’ study only did analysis according to male and female respectively, we included this study as two separate studies in this Meta-analysis; #Peterlin’ 


study only did analysis according to different age group of male and female respectively, we included this study as four separate studies in this 


Meta-analysis. 


3 Wit 
本 次 Meta 分 析 发 现 , 相 比较 正常 体质 

肥胖 人 群 ,肥胖 人 和 群 的 偏 头 痛 发 生 风 险 升 高。 本 结 

同 于 Ornello 等 行 Meta 分 析 所 得 出 的 

在 以 正常 体质 量 人 群 为 对 照 的 分 析 中 ,我 们 新 纳入 了 两 

个 证 实 肥胖 和 偏 尖 痛 发 病 有 相关 性 的 研究 ,由 此 产 

HRE R E 

前 研究 肥胖 与 偏 头痛 相关 性 的 研究 有 很 多 ,但 研究 

相同 。 纳 入 本 次 Meta 分 析 的 14 个 研究 中 ,7 个 研究 
结果 提示 肥胖 患者 偏 头 痛 发 病 风险 增高 "2 ,6 个 
研究 结果 提示 肥胖 患者 偏 头痛 发 病 风 险 无 增高 “下 ， 

男 一 个 研究 发 现 , 在 年 龄 小 于 55 岁 的 人 群 中 ,肥胖 患 


i 


偏 头 痛 发 病 风险 增高 ,在 年 龄 大 于 55 的 人 群 中 肥胖 患 
者 偏 头痛 发 病 风 险 无 增高 个。 本 次 Meta 分 析 通 过 较为 
严格 的 纳入 和 排除 标准 ,定量 合成 了 既往 研究 肥胖 与 偏 
头痛 相关 性 的 文献 ,包含 了 193274 的 研究 个 体 ,得 出 肥 
胖 人 和 群 偏 头 痛 发 病 风险 升 高 的 结论 。 纳 入 分 析 的 14 个 研 
ey Ad ER We CE RAY 
为 肥胖 女性 偏 头痛 发 病 风险 高 于 正常 体质 量 女性 ** 
Ornello 的 Meta ad 导出 TÉ 隆 肥 胖 人 和 群 偏 xam 
病 风险 增高 的 结论 。 由 此 推测 ,性 别 和 年 龄 因素 可 能 
会 影响 到 肥 肚 和 偏 头痛 发 病 的 内 在 关系 。 

男性 的 脂肪 组 织 以 内 脏 脂肪 为 主 ; 而 女性 在 生育 期 
时 以 皮下 脂肪 为 主 ,绝经 后 逐渐 以 内 脏 脂肪 为 主 , 不 同 


"i 
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Potential articles identified through literature 
Searching (n=6771) 
PubMed (n=1844), EMBASE (n=3163) 
Wanfang (n=719), CNKI (n=684), 
CBM (n=361) 


First screening by title and/or 
abstract reading (n=6684) 


otential relevant articles remaining 
(n=87) 


Articles excluded by details reviewed 
(n=73) 
Not relevant (n=50) 

BMI categories not follow world health 
Organization (WHO) standard (n=15) 
Use BMI<25 group as reference (n=6) 

Shared an identical population (n=2) 


Articles included in meta-analysis 
(n=14) 
(193274 subjects included) 


1 文献 筛选 流程 图 


Fig.1 Flow chart of literature screening. 


部 位 不 同类 型 的 脂肪 组 织 ,其 代谢 功能 也 不 相同 ,这 种 
现象 称 为 脂肪 分 布 的 性 别 二 态 性 2 吕 。Peterlin 等 用 BMI 
和 腰围 (WC) 评 估 了 肥胖 与 偏 头 痛 流 行 的 相关 性 ,并 分 
析 了 年 龄 性 别 对 这 种 相关 性 的 影响 。 发 现 肥胖 与 偏 头痛 
的 联系 会 随 着 年 龄 ,性 别 及 脂肪 组 织 分 布 而 改变 ,这 
可 能 与 脂肪 组 织 分 布 的 二 态 性 有 关 。 在 年 轻 人 群 中 开 
展 的 研究 发 现 , 肥 胖 人 群 偏 头痛 发 病 风 险 明显 升 高 ”， 
而 在 老年 人 群 中 未 发 现 这 种 相关 性 ,这 些 发 现 也 证 
实 了 年 龄 确实 能 够 影响 肥胖 和 偏 头痛 之 间 的 相关 性 ,但 
具体 影响 机 制 尚 不 清楚 。 

目前 许多 研究 发 现 ,肥胖 可 以 增加 偏 头痛 的 发 作 频 
率 , 加 重头 痛 的 疼痛 程度 及 致 残 性 ,这 可 能 与 肥胖 者 体 
内 的 炎症 状态 有 关 。 脂 肪 细胞 能 够 释放 大 量 脂肪 细胞 
因子 ,尤其 是 脂 联 素 。 脂 联 素 能 够 引发 体内 的 促 炎 状 
AS ,激活 大 脑 内 的 一 氧化 氮 通 路 ,由 此 引起 或 加 重头 痛 
性 疾病 %。 有 研究 发 现 脂肪 组 织 释 放 的 促 炎 因子 ,如 肿 
瘤 坏死 因子 a(TNF-Q) ,白细胞 介 素 1(IL-1) 和 白细胞 介 
素 6(IL-6) 等 ,在 偏 头痛 患者 中 水 平 明 显 升 高 ”慢性 
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图 2 肥胖 人 群 对 比 体质 量 正 常人 群 偏 头 痛 发 病 风险 森林 图 


Fig.2 Forest plot of the risk of having migraine in obese vs normal weight subjects. 


炎症 状态 被 认为 存在 于 代谢 综合 征 患者 中 ,而 肥胖 是 代 
谢 综合 征 的 一 部 分 。 有 研究 发 现 , 偏 头 痛 患 者 患 代谢 
综合 征 的 风险 增高 。 这 些 发 现 都 都 部 分 解释 了 肥胖 
和 俩 头痛 发 病 之 间 的 联系 。 

本 研究 存在 的 不 足 之 处 应 予以 注意 。 首 先 无 论 以 


正常 体质 量 人 和 群 作为 对 比 还 是 以 非 肥胖 人 群 做 对 比 ,各 
研究 间 存 在 较为 明显 的 异 质 性 。 其 次 ,在 以 非 肥胖 人 和 群 
做 对 比 时 ,漏斗 图 提示 可 能 存在 潜在 的 发 表 俩 倚 。 这 些 
不 足 可 能 会 影响 本 次 Meta 分 析 的 论证 强度 ,但 是 通过 
敏感 性 分 析 和 剪 补 法 讨论 后 ,本 次 Meta 分 析 的 合并 结 
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Meta-analysis random-effects estimates (exponential form) 
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图 3 肥胖 人 群 对 比 体质 量 正 常人 群 偏 头痛 发 病 风险 敏感 性 分 析 图 


Fig.3 Sensitivity analysis plot of the risk of having migraine in obese vs normal weight subjects. 
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图 4 肥胖 人 群 对 比 非 肥胖 人 群 偏 头 痛 发 病 风险 森林 图 


Fig.4 Forest plot of the risk of having migraine in obese vs non-obese subjects. 
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Fig.5 Filled funnel plot. Fig.6 Sensitivity analysis plot of the risk of having migraine in 


obese vs non-obese subjects. 
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果 仍 稳健 ,可 信 度 高 。 
综 上 所 述 , 肥 胖 人 群 的 侦 头 痛 发 病 风 险 增 高 ,临床 
医生 需 予 以 重视 。 
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